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Medicinelle case di comunita
L’accordo ¢ arrivato alle Usl )

Delle strutture previste
ne mancano solo tre

I medici di famiglia
presenti dalle 8 alle 20,
poi I'ex guardia medica
VENEZIA

L’intesa

L’intesa tra le parti, Regione e
sindacati dei medici, era stata
trovata la scorsa settimana.
AdessoalleUsl del Veneto & arri-
vato anche il documento: i me-
dici di medicina generale sono
formalmente parte delle case
dellacomunita del Veneto.

Sessantaeuroall’ora
«Abbiamo formalizzato tutte le
indicazioni necessarie e fissato
I'importante aspetto economi-
co», conferma I’assessore vene-
to alla Sanitd Gino Gerosa. E
quindiifamosi 60 euroall’ora-
ben 22 in pitirispetto ai 38 fissa-
ti a livello nazionale - per la re-
munerazione delle prestazioni
aggiuntive. «Soldi a cui si fa
fronte con risorse regionali ag-
giuntive gia stanziate», precisa
Gerosa.

Si tratta di un accordo fonda-
mentale per dare concretezza
all’operato di strutture teorica-
mente previste come anello di
congiunzione tra la medicina
territoriale e quella ospedalie-
ra, ma la cui operativita concre-
taéancoravaga.

IlpianoinVeneto

In Veneto, da progetto, saranno
costruiti 99 edifici, otto in piti ri-
spetto a quelli previsti dal Pnrr,
eche quindi verranno finanzia-
tiinteramente con questi fondi.
1l loro completo funzionamen-
toéancoralontano, masonogia
quasi tutte attivi: 20 nell’Usl Eu-
ganea(Padova), 13 nell’Usl Sere-
nissima (Venezia), quattro

nell’Usl Dolomiti (Belluno). Nel
Veneto orientale ¢ in dirittura
d’arrivo l'ultima di sei, mentre
la provincia piu “indietro” &
quella di Treviso, che ne atten-
de ancora due su 17. Le altre:
venti nell'Us] scaligera, nove
nella Berica, otto nella Pede-
montana, cinque nella Polesa-
na. «Queste strutture porteran-
noiservizi pitt vicini alla gente,
agevoleranno il rapporto con
I’'organizzazione sanitariae con-
tribuiranno a ridurre gli accessi
impropri ai pronto soccorso»,
spiega Gerosa.

Lafunzionedelle strutture
Perché case e ospedali della co-
munitasaranno chiamatiafun-
zionare esattamente come pun-
todiaccessoalternativoai pron-
to soccorso, per situazioni che
non necessitanodi una presa in
caricoospedaliera.

In queste strutture, la presenza
dei medici di medicina genera-
le dovra essere garantita tutti i
giorni dalle 8 alle 20 - con I’ero-
gazione del servizio da parte
dell’ex guardia medica anche
nelle ulteriorifasce orarie, com-
presi i giorni festivi = con un
coordinamento tra le case stes-
see gliambulatoridi provenien-
zadeidiversidottori. Ma, assicu-
ra il segretario della Fimmg En-
ricoPeterle: «Parliamo di attivi-
ta aggiuntive e volontarie, retri-
buite attraversorisorse regiona-
li dedicate, senza sottrarre tem-
poagliambulatorieall’assisten-
zaquotidiana dei pazienti».

Gli ambulatori dovranno essere
dotatidellastrumentazione del-
ladiagnostica dibase. I pazienti
“principali” saranno i piu fragi-
li, ma I’obiettivo & anche quello
di intercettare nuove fragilita,
in collaborazione con gli infer-
mieri di famiglia o di comunita
- altra figura inedita - e con la
centrale operativa territoriale.
E il servizio non si esaurira con

la prestazione, ma proseguira
anche con il monitoraggio dei
pazientidimessi, grazieallacoo-
perazioneinternaaéquipe mul-
tiprofessionali; in aggiunta alla
presa in carico dei pazienti cro-
nici, all’assegnazione dei giorni
e degli orari delle visite e delle
prestazioni sanitarie, senza la
necessita di procedere autono-
mamentealla prenotazione.
Sempre in queste strutture sard
poi possibile accedere ai servizi
di vaccinazione. Ed & previsto
un servizio di assegnazione dei
giorni e degli orari delle visite e
delle prestazioni sanitarie, sen-
za la necessita di procedere au-
tonomamente alla prenctazio-
ne.

Infermieri, il contratto
L’intesasiglataalivelloregiona-
le si accompagna al rinnovo del
contratto collettivo nazionale
del comparto sanita. Una firma
chegarantiraagliinfermieriau-
menti in busta paga fino ai 240
euro al mese, con arretrati fino
ai2.300. Ossigeno per una cate-
goriaincrisinera: sipensichela
lacuna, in Veneto, & stimata in
circa3.000 professionisti.
«Applicheremo  tempestiva-
mentele nuovetabelle retributi-
ver, promette la consigliera re-
gionale Eleonora Mosco, «Il fab-
bisogno di infermieri resta ele-
vato. Retribuzioni pitiadeguate
sono uno strumento essenziale
percontrastarela carenzadiper-
sonale e perincentivareigiova-
ni a scegliere questa professio-
ne».

—L.B.
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Lacasadicomunita aMarghera

Fine vita, Zaia scrive a Moraglia
«Noauna battagliatra cattolici»
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